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５月21日
◆ 頭頚部癌術後患者に対する外来ケア
耳鼻科外来 門 前 笑 子
耳鼻科外来では毎日の業務が多く多忙で、看護師は患
者さんとゆっくりコミュニケーションをとり、ケアをお
こない、看護について評価することは難しい。頭頭部領
域は嚥下、発声、構音、呼吸などの機能が集約されてい
る部位であり、癌が発症した場合はこれらの機能障害に
加え、顔貌の変化は心理的な負担となり、細かなケアが
必要となる。患者さんは日常生活、社会生活の変化を余
儀なくされることが多く生活指導が必要である。手術や
放射繰療法、化学療法の効果が期待できず治療が限界と
なり終末期を迎える患者さんも多い。
今回、何度も入退院を繰り返し、終末期は在宅死を希
望した症例をもとに、耳鼻科外来における癌患者に対す
る日頃のケアや終末期ケア、また医療者対患者関係など
について検討した。
耳鼻科外来において癌患者に対し、基本的には事実を
素直に話しており、たとえば「ぼくはこう思うけれどど
うしますか？」とか「こういう方法もあるけれどどうし
ますか？」などと語りかけ、関わりを持つうちに信頼関
係を築くことが大切と思われる。今回の症例は、在宅死
を本人も家族も強く希望しており、介護のマンパワーも
十分であった。患者本人が死と向き合えており、自分の
死に方を選択し妻を頼むと話されていた。
在宅での看取りが推奨されるなか、まだまだ全ての患
者を看取れるわけではないが、患者との信頼関係を大切
にし今後ともこの問題に取り組んでいかなければならな
い。
６月23日
◆ 症例検討
６階西病棟 長 船 裕 美
氏名：Ｋ氏、68歳、男性。診断名：胃がん、癌性腹膜炎
キーパーソン：妻
平成20年２月４日、精査目的で入院。GTF、腹水細胞
診で胃癌と診断される。手術適応外で抗癌剤治療開始と
なった。病名を告知されておりショックを受けていた。
予後は告知されていない。腹痛と腹水による腹痛感が著
明で、MSコンチン（10）2T、2×経口と腹水穿刺で苦痛
の軽減をはかった。Ｋ氏は孫の卒園式を楽しみにしてい
たため、Ｋ氏の苦痛をアセスメントし孫の卒園式に出席
できるよう支援することを試みた。Face Scaleを腹満感
に応用しスケール表に記入。腹痛の程度を客観的に評価
するために、毎日体重測定と腹囲測定を行った。腹水穿
刺後は苦痛が軽減し一時的にADLの向上がみられた。
入浴や外出にあわせて腹水穿刺を行うことでQOLの向
上がはかれた。５月に入り徐々に状態が悪化しベッド上
安静となった。Ｋ氏は「まだ退院できる。化学療法をし
ていないがこれから先の説明がない」と妻に不安を訴え
ることもあった。退院できるという希望を持っているＫ
氏について、状態が悪い時期での告知は適当でなく、希
望を支えながら関わっていくのがよいと判断した。この
症例では医師、看護師、患者と家族も含めて情報・治療
方針を共有することが重要で、必要があれば臨床心理士
の介入を試みることも必要と思われた。
医誌（第34巻 第１号 平成21年室蘭病 )月９
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